
Situation: Verwechslung von LUER Verbindern  

Priv. Doz. Dr. med. 

Darius Kubulus 

Universitätsklinikum des Saarlandes 

Leiter zentrales OP Management / Qualitätsmanagement 

darius.kubulus@uks.eu 

http://www.aps-ev.de/index.php


2 

Copyright © by The American Society for Parenteral  

and Enteral Nutrition 

Debora Simmons et al. Nutr Clin Pract 2011;26:286-293 
 
Tubing misconnections: normalization of deviance. 

http://www.aps-ev.de/index.php


CIRS Meldung 

3 

Zwischenfall: 

Patient wurde am 5. Post-op-Tag auf eine internistische Station zurückverlegt. Zur 

perioperativen Schmerztherapie erhielt der Patient einen thorakalen PDK, der bei 

unklarem Gerinnungsstatus vor Rückverlegung nicht entfernt werden konnte. Am 

Folgetag verzögerte sich die Entfernung des PDK bis zum Nachmittag, aber zu dem 

Zeitpunkt sollte eine ÖGD unter Propofol-Sedierung in der Endoskopie durchgeführt 

werden. Der Patient war bereits in Seitenlage, als das Propofol  über einen liegenden, 

nicht gekennzeichneten Katheter appliziert wurde. Da dies nur sehr schwer möglich war, 

fiel direkt auf, dass der Katheter kein ZVK sondern ein PDK war. 

Ursache: 

Verminderte Aufmerksamkeit. Patient selbst konnte ebenfalls keine Auskunft geben, da 

schwerhörig und mit Situation überfordert. Keine Übergabe durch Stationspflege/Arzt, 

dass noch ein PDK vorhanden ist. Aufgrund der unklaren Gerinnungsproblematik 

Verlegung mit liegendem PDK auf eine periphere Station, die den Umgang mit einem 

PDK nicht gewohnt ist. 
Maßnahmen: 

Sofortiger Abbruch nach Applikation dieser unklaren, aber minimalen Menge und 

Information an die Anästhesie. Direkte Gerinnungskontrolle via Multiplate und Rotem mit 

anschließender Entfernung des PDKs. 
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Schlussfolgerung 

Persistierende Verwechslungsgefahr 

 

Potentielle Lebensgefahr 
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Umstellung der Verbindungen zur Steigerung  

der Patientensicherheit zwingend notwendig 
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